
 

 

 

 

 

 

密歇根州卫生与公共服务部（MDHHS）   

对COVID-19社区缓解策略的临时建议  

2020年3月11日 

 

[对这项缓解策略以及其他相关策略的最新指南见www.Michigan.gov/coronavirus 。鉴于局势不
断变化，MDHHS可能会不定期更新指南。] 

 

社区缓解策略对于减缓2019冠状病毒疾病（COVID-19）在密歇根州的传播至关重要，尤其在疫

苗或疗法问世之前。对于重病高危人群、医疗和其他重要基础设施的工作人员而言，这些策略为

提供了基本保障。阻止感染COVID-19患者人数突然快速增加，将有助于减小对日常生活的干扰，

减少对医疗保健机构和设施的需求。 

 

这些建议策略可用于个人、组织和社区，适用于商业机构、工作场所、学校、社区组织、健康护

理机构、和所有年龄段、背景和健康状况的个人。每个人都对帮助限制该疾病传播的有一定的责

任。甚至健康人也可以帮助防止COVID-19向其他人传播。  

 

密歇根人民已经为COVID-19做了几周的准备，所有人都应该继续采取以下基本个人卫生措施，以

防止该病毒的传播：  

 

• 经常用肥皂和水或免洗洗手液洗手； 

 

• 避免用未洗过的手触碰眼睛、鼻子或嘴巴；  

 

• 在咳嗽或打喷嚏时，用纸巾遮住您的口鼻； 

 

• 避免握手；  

 

• 避免接触生病的人；以及  

 

• 当您生病时，待在家里。 
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但为避免州内病例快速增长，密歇根州必须采取进一步措施。MDHHS建议现在开始实施以下社

区缓解策略。请注意，向医疗保健机构提供的指南没有包括在该文件中，但是可在

www.Michigan.gov/coronavirus中查看。 

 

 

个人和家庭在家中： 

 

1. 了解COVID-19的表现和症状。症状包括发烧、咳嗽和呼吸困难。 

 

2. 如果您有呼吸道症状，在您生病时请留在家里。在您去问诊之前，给您的医疗保健机构办公室

打电话。 

 

3. 定期清洁和消毒经常触摸的表面，如门把手、键盘、手机、和灯开关。 

 

4. 交流并强调洗手以及遮挡咳嗽和喷嚏的最佳做法。 

 

5. 做好准备，应对家里可能出现COVID-19的情况或社区中的日常生活受到干扰。比如，在家里

保留药品、食品和其他必需品的供应。考虑其他购物选项，如路边取货或在线送货。 

 

6. 尽最大可能通过网络或电话获取服务。  

 

 

重病高危人群： 

 

这些人包括（但不限于）老年人和任何年龄段有基础疾病的患者，如血液病（如镰状细胞病或正

在用血液稀释剂治疗的疾病）、内分泌失调（如糖尿病）、或代谢紊乱（如先天性新陈代谢失常）

患者；有心脏病、肺病 （包括哮喘或慢性阻塞性肺病）、慢性肾病、或慢性肝病患者；免疫系统

受损患者（如正在接受放疗或化疗的人、接受过器官或骨髓移植的患者、正在接受高剂量免疫抑

制剂的患者、或带有艾滋病毒或艾滋病患者）；正在怀孕或过去两周内怀孕的女性；以及存在神

经性、神经和神经发育问题的患者。 
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1. 除非有特殊情况，重病高危人群应该待在家里并远离其他生病的人。经常洗手，尤其在触碰过

被经常触碰的表面之后。尽可能避免聚众和空气流通少的拥挤的环境。避免游船出行和非必要

的飞机出行。 

 

2. 定期清洁和消毒经常触碰的表面，如门把手、键盘、手机、和灯开关。 

 

3. 如果家中有重病高危个人，为这些人提供一个受保护的空间，请周边的其他人谨慎小心。比如，

健康的人应在喂食或照料高危人群之前洗手。 

 

4. 为您可能生病的情况做计划，并通过电话或电子邮件与其他人沟通。  

 

5. 留意需要立即就医的症状和紧急警告信号。  

 

6. 家人和护理人员可以帮助老年人了解他们正在吃什么药，保证手上有额外的药物补给。 

 

7. 家人和护理人员可以帮助老年人留意食物和其他必需药物补给（如氧气、失禁、透析和伤口护

理用品），为获得此类必需品（如果用完的话）制定一个计划。 

 

 

辅助生活设施、成人日间看护项目和老年人生活设施：  

 

1. 在居民、客户和员工间鼓励采取个人保护措施，包括洗手和遮挡咳嗽与喷嚏。 

 

2. 居民、客户和员工如果生病请待在家里（或在他们的私人住处），将生病一事通知项目主管。 

 

3. 定期清理和消毒经常触碰的表面，如门把手、键盘、手机、和灯开关。 

 

4. 保证在整个设施内都可以使用手部清洁用品。  

 

5. 如果在照料住在护理中心的患者，请注意监测状态、经常询问其他住户的健康状况、并了解以
应对大爆发的措施。  

 

6. 尽可能采取保持社交距离的措施，如减少大型集会、改变进餐安排以减少聚集、限制需外部员

工参与的项目。 
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7. 将访客限制于绝对必要的范围内，对访客进行体温和呼吸道症状的筛查。  

 

8. 与无法获取日间看护服务的重病高危人群保持联系。 

 

 

大学和学院：  

 

1. 教育学生和社区有关COVID-19事宜和预防性卫生习惯。  

 

2. 定期清理和消毒经常触碰的表面，如门把手、键盘、手机、和灯开关。 

 

3. 建议员工和学生在生病时留在家里。 

 

4. 取消或推迟大型集会、会议、和体育活动（即在一个空间内的人数超过100人）。 

 

5. 尽可能考虑远程学习方式。  

 

6. 交流并强调洗手以及遮挡咳嗽和喷嚏的最佳做法。 

 

7. 重病高危的学生和教师应实施远程学习计划。 

 

 

学校和儿童看护设施：   

 

1. 教育学生和社区有关COVID-19的事宜和预防性卫生习惯。 

 

2. 鼓励员工和学生在生病时留在家里。 

 

3. 向公共卫生官员报告流感类似活动、缺席和可能需要暂时留在家里的情况。 

 

4. 把生病的学生和职工与其他人分开，直到他们可以回家。在可能的情况下，在其他人不经常

去的地点指定一间“病房”。 

 

5.告知洗手以及遮挡咳嗽和喷嚏的最佳做法，强调其重要性。 
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6. 定期清理和消毒经常触碰的表面，如门把手、键盘、手机、和灯开关。 

 

7. 考虑让学生在各自班级内进餐，不要去餐厅等地，或改变较小团体聚集的进餐安排。  

 

8. 限制大型集会（如集合）并限制学校之间的互动。  

 

9. 改变休假和进校/放学时间安排，以减少大量学生和员工的集合。  

 

10. 在可能情况下，有重病高危学生的学校应考虑为学生实施远程学习计划。 

 

 

工作场所： 

 

1. 鼓励员工在生病的时候待在家里，将生病的事告知主管。 

 

2. 交流并强调洗手以及遮挡咳嗽和喷嚏的最佳做法。 

 

3. 定期清理和消毒经常触碰的表面，如门把手、键盘、手机、和灯开关。 

 

4. 保证在整个工作场所内都可以使用手部清洁用品。 

 

5. 鼓励员工在可能的情况下进行远程办公，尤其对于重病高危人群。 

 

6. 在可能的情况下采取保持社交距离的方式，包括限制面对面会议。 

 

7. 限制工作有关的大型集会（如员工大会和工作后总结会）。  

 

8. 限制非必要的出差。 

 

9. 取消或推迟大型集会、会议、和体育活动（即在一个空间内的人数超过100人）。 

 

10. 不鼓励员工在餐厅等大团体环境中进餐。  

 

11. 根据具体情况，对COVID-19的威胁制定继续运营计划。   
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社区和宗教组织： 

 

1. 通过外联和帮助的方式，确定为高危和脆弱人群提供安全的服务方式。  

 

2. 鼓励员工在生病的时候待在家里，将生病事宜告知该组织。 

 

3. 交流并强调洗手以及遮挡咳嗽和喷嚏的最佳做法。 

 

4. 定期清理和消毒经常触碰的表面，如门把手、键盘、手机、和灯开关。 

 

5. 确保提供手部清洁产品。 

 

6. 在可能的情况下采取保持社交距离的措施。 

 

7. 减少面对面的聚集和活动，尤其对于有重病高危人群的组织来说。考虑提供视频或音频活动。 

 

8. 在限制团体聚集环境和暴露的同时，确定向重病高危人群继续提供支持服务的方式。 

 

9. 避免大型聚集（即在一个空间内的人数超过100人）或改成小型和错开的聚集方式。 

 

10. 如果组织服务于高危社区，应取消多余10个人的集会。 

 

 

其他群众活动： 

 

1. 取消或推迟大型集会、会议、和体育活动（即在一个空间内的人数超过100人）。 

 

2. 定期清理和消毒经常触碰的表面，如门把手、键盘、手机、和灯开关。 

 

3. 交流并强调洗手以及遮挡咳嗽和喷嚏的最佳做法。 

 

 

 

 

 

6 


